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O presente nimero da Revista Portuguesa de Cardiologia
publica um estudo de Andrade et al' relativo ao conheci-
mento sobre a doenca cardiovascular em Portugal. Trata-se
de mais uma Util investigacao sobre os conhecimentos e ati-
tudes da populacao acerca da doenca cardiovascular, neste
caso sobre o acidente vascular cerebral e o enfarte agudo
do miocardio.

O conceito de «literacia em salde» surgiu ja nos anos
1970, mais propriamente em 1974%, estreitamente ligado
aos conceitos de promocdo da salde. Mas apenas na
década de 90 se iniciou uma objetivacdo do conceito,
nomeadamente por parte da OMS, em 1998, «conjunto de
competéncias cognitivas e sociais e a capacidade dos indivi-
duos para acederem a compreensao e ao uso da informacao,
de forma a promover e manter uma boa satde»>. Em 1999,
o Council of Scientific Affairs da American Medical Asso-
ciation define-a como «capacidade de ler e compreender
prescricoes, bulas de medicamento, bem como outros mate-
riais essenciais relacionados com a salde requeridos para,
com sucesso, ser possivel o funcionamento como doente»*
e, em 2005, Kickbusch et al. definem-na como «capacidade
para tomar decisdes fundamentadas, no decurso da vida
diaria, em casa, na comunidade, no local de trabalho, na
utilizacao dos servicos de salide, no mercado, no contexto
politico. E uma estratégia de capacitacao para aumentar o
controlo das pessoas sobre a sua salde, a capacidade para
procurar informacdo e para assumir responsabilidades»’.
Verifica-se, deste modo, que o conceito foi evoluindo de uma
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perspetiva individual para uma perspetiva complementar e
integrativa da componente social, capacitando o individuo
para um processo de decisao informado e responsavel das
suas escolhas e decisbes; €, também, um instrumento indis-
pensavel para a capacidade de «navegacdo» do individuo
dentro dos sistemas de salide e respetiva oferta de cuidados
de salde.

Esta bem documentada, em inumeros estudos cienti-
ficos, a importancia da literacia em salde na promocao
da salude e na prevencao (a todos os niveis) da doenca.
Aqueles tém evidenciado que as pessoas com baixa litera-
cia em saude tém, geralmente, défices na capacidade de
compreensao dos conteGdos da informagado sobre alimen-
tos e farmacos, na «visualizacdo» da concetualizacdo e da
estrutura dos cuidados de salde, na promoc¢édo de habitos
de vida saudavel e na adocdo de medidas preventivas. A
baixa literacia em salde é também fator promotor de uma
maior inadequacao e utilizacao dos servicos de salide, maior
dificuldade na comunicacdo médico-doente - com corres-
pondente inadequacdo da compreensdao multua e prejuizo
da efetividade diagnostica e terapéutica -, e resultados em
saude piores. Deste modo, a literacia em saide tem sido con-
siderada como um fator de enorme importancia para uma
melhoria do estado de salde individual e coletiva, através
da melhoria dos indices de tarefas (tasks) e competéncias
(skills).

Ao longo dos anos também os conceitos associados a
transmissao da informacao sobre educacdo para a salde
foram evoluindo e elementos chaves como a necessidade
de desenvolver informacéo adaptada aos niveis sociais, cul-
turais, demograficos e individuais foram ganhando maior
importancia (em contraposicdo as classicas e algo inefici-
entes campanhas «globais»). Assim, os conteldos tém sido
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progressivamente e especificamente desenhados para cada
pessoa ou para cada grupo-alvo populacional, desmontando
e combatendo crencas erradas, enfatizando os beneficios da
mudanca de atitudes e de comportamentos, com informacao
e/ou instrucdes claras, com mensagens motivacionais agra-
daveis e promotoras de autoconfianca.

Por fim, o estudo inicialmente referido enfatiza, indireta-
mente, um aspeto chave: a necessidade de medir a «literacia
em salde», condicao indispensavel para se saber onde,
quando e como intervir, possibilitando que essa intervencao
tenha maior sucesso, nao esquecendo que é indispensavel
realizar correspondente processo de avaliacao dessa mesma
intervencao.
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